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1.   Postmenopauzale vrouwen lijken baat te hebben van  het toevoegen van zoledroninezuur aan 
neoadjuvante chemotherapie. - Dit proefschrift 
2.   Het is aan te bevelen vitamine D serumwaarden tijdens neoadjuvante chemotherapie bij het 
mammacarcinoom  te controleren, en bij een tekort of daling hiervan adequaat met vitamine D te 
suppleren. – Dit proefschrift 
3.   Bij patiënten met een  hormoongevoelig mammacarcinoom, bij wie een indicatie bestaat voor 
neoadjuvante therapie met een aromataseremmer,  is een behandelperiode van ten minste 6 
maanden de juiste optie. - Dit proefschrift  
4.   MRI heeft beperkte nauwkeurigheid voor het voorspellen van de residuele tumorgrootte van een 
mammacarcinoom na neoadjuvante chemotherapie, in het bijzonder bij  ER-positieve/HER2-negatieve 
tumoren. - Dit proefschrift 
5.   Aangezien werking en bijwerkingen van aromataseremmers nauw samenhangen is adequate 
informatie en begeleiding van de patiënt cruciaal voor het bereiken van optimale therapietrouw.  
– Dit proefschrift 
6.     “The best work in the pathology of cancer is now done by those who are studying the nature of the 
seed. They are like scientific botanists; and he who turns over the records of cases of cancer is only a 
ploughman, but his observation of the properties of the soil may also be useful. - Stephen Paget. 
Lancet 1:571-3, 1889 
7.     “The transition from non-science to science using clinical trials is accountable for most of the 
advances that have been made in the management of breast cancer.”  
- Bernard Fisher, European Journal of Cancer. 1999 Dec;35(14):1963-73 
8.    Wat betreft preoperatieve antisepsis loopt de overgang naar “roze”  vanaf “bruin” bewijstechnisch      
vrij schuin.  
– SKINFECT study group, NTvH 2013. 
9.     “The only man who never makes mistakes is the man who never does anything.”   
- Theodore Roosevelt, The American Monthly of Reviews. 1990 August;22(2) 
10.  Door de steeds betere prognose van vrouwen die behandeld worden wegens borstkanker, wordt de 
uitdaging voor het behandelteam groter behandelmodaliteiten weg te laten dan toe te voegen, 
middels “precision medicine”. 
11. Het doorlopen van een promotietraject voorafgaande aan de coassistentschappen is de ideale 
verlenging van de studententijd. 
 
